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抄　録
目的　外来通院する働く世代のがん患者の日常生活上の困難を先行研究より明らかにする．
方法　文献レビュー．医学中央雑誌 Web 版で，検索式を「がん患者」and「困難」and「外来」とし，原
著論文，過去10年に限り検索し研究対象とした．対象文献の特徴を整理し，外来通院する働く世代のがん
患者日常生活上の困難に関する記述内容を抽出しカテゴリー化した． 
結果　【動くこと自体の困難】【歩行における困難】や【生活を楽しむことの困難】【外見の変化に関する
困難】【仕事における困難】【他者との関係性における困難】【ひとりでいることに伴う困難】などの21の
カテゴリーが見出された．
考察　日常生活行動，生活を楽しむこと，治療を継続しながら生活すること，他者との関係性において困
難を抱き，日常生活のあらゆる場面で多様な困難を抱きやすく，患者の生活背景をふまえた支援を検討す
る必要性が示唆された．
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Ⅰ．はじめに
1．背景
　日本人の 2 人に 1 人が生涯のうちがんを経験す
ると言われるようになり，がん患者の数は年々増
加傾向である．日本における全がん 5 年相対生存
率は上昇傾向であり，がんは不治の病から，長く
付き合う慢性病として認識されるようになってき
ている．医療機関における在院日数の短縮化に伴
い，化学療法や放射線療法など外来で治療を受け
ながら日常生活を送る患者も増加している．平成
30年 3 月に閣議決定された，がん対策推進基本計
画では，全体目標 3 の中で，「尊厳を持って安心
して暮らせる社会の構築～がんになっても自分ら
しく生きることのできる地域共生社会を実現する
～」として，「関係者等が，医療・福祉・介護・
産業保健・就労支援分野等と連携し，効率的な医
療・福祉サービスの提供や，就労支援等を行う仕
組みを構築することで，がん患者が，いつでもど
こに居ても，安心して生活し，尊厳を持って自分
らしく生きることのできる地域共生社会を実現す
る」ことを目標としている．がんとともに生きる
ことを支援することは，今後考えていかなければ
ならない課題であると考える．
　がん患者の苦痛は，身体面，精神面，社会面，
スピリチュアルな面の 4 つの面からなるトータル
ペイン（全人的な痛み）として，早期からの緩和
ケアの導入が重要と言われる．身体的苦痛として
は，がん自体による症状や，治療による副作用な
どが予測される．精神的苦痛には，がんと診断さ
れたことに関連する様々な不安，社会的苦痛には
家族や他者との関係性や仕事に関連したもの，経
済的なものなどがあると考えられる．さらに，ス
ピリチュアルな苦痛は自分自身の存在について問
いなおす苦痛である．がんの治療を続けながらの
日常生活には，様々な困難があると予想される．
また，働く世代のがん患者は，様々な役割を持ち，
多様な困難を抱えていると予測される．患者の日
常生活上で抱える困難を予測することができれ
ば，外来受診時などの限られた時間で，患者の困
難をくみ取り支えるかかわりを考察することにつ
ながると考え，先行研究より外来通院する働く世
代のがん患者の日常生活上の困難について，明ら
かにする．
2 ．目的
　外来通院する働く世代のがん患者が，日常生活
上どのような困難を抱えているかを先行研究より
明らかにする．
Ⅱ．方　法
1．研究方法
　文献レビュー
2 ．対象の選定方法
1）外来通院するがん患者の困難に関する文献
の選定
　医学中央雑誌 Web 版において，検索式を「が
ん患者」and「困難」and「外来」として検索した．
これらの文献を原著論文に限り，医療を取り巻く
状況の変化を鑑み，過去10年（2009年～2019年）
に絞った．さらに，本研究では働く世代のがん患
者を対象とし，患者自身の感じる困難を明らかに
するため，表題，要旨を精読し，働く世代のがん
患者自身を対象に調査している文献に限り対象文
献とした．
2 ）検索日：2019年 8 月23日
3 ．分析方法
　対象文献における研究対象者の特性（疾患，治
療内容，年代，性別など）について一覧を作成し，
対象文献の特徴を整理した．また，対象文献を精
読し，外来通院する働く世代のがん患者の日常生
活上の困難に関する記述内容を抽出しデータとし
た．抽出した外来通院する働く世代のがん患者の
日常生活上の困難に関する記述内容を，意味内容
のまとまりごとにコードを作成した．これらの
コードを精読し，内容の類似性によりサブカテゴ
リー，カテゴリーを生成した．生成されたこれら
のカテゴリーの内容より，外来通院する働く世代
のがん患者の，日常生活上の困難について考察し
た．
4 ．用語の定義
1 ）日常生活：広辞苑（新村，2018）によると，
日常とは，「つねひごろ．ふだん．平生」であり，
生活とは，「①生存して活動すること．生きな
がらえること．②世の中で暮らしてゆくこと．
また，その手だて．くちすぎ．すぎわい．生計．」
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とされている．本研究では，がん患者の普段の
生活での活動全般をさす．
2 ）働く世代：本研究における働く世代とは，家
庭での親役割と年老いた親を持つ子供としての
役割，経済活動を行う社会人としての役割など，
多様な役割を持つと予測される年代の患者とす
る．そのため，成人期，もしくは何らかの社会
生活上の役割をもつ患者を働く世代の患者とし
た．
3 ）困難：広辞苑（新村，2018）では，困難とは
「①苦しみ悩むこと．②物事を成し遂げたり実
行したりすることがむずかしいこと．難儀」と
されている．働く世代のがん患者は，医療機関
においては患者としての役割を持つが，家庭や
地域，就労などで様々な役割を持つ．そのため，
がん患者は日常生活を送る上で治療と生活の両
立においてさまざまな苦しみや悩みを持ってい
ると考えられる．またがん自体の症状や治療に
よる様々な症状は，日常生活行動を制限する．
本研究における外来通院するがん患者の「困難」
は，がん患者が日常生活上で苦しみ悩んでいる
こと，動作や行動において行うことが難しいこ
とをさす．
Ⅲ．結　果
1．検索結果
　医学中央雑誌 Web 版において，キーワードを
『「がん患者」and「困難」』として検索した結果，
1389件が検出された．本研究では外来通院する患
者を対象とするため，さらに『and「外来」』と
して検索した結果，124件に絞られた．これらの
文献を原著論文に限った結果78件が該当した．さ
らに，過去10年に絞った結果55文献に絞られた．
表紙，要旨を精読した結果，対象文献には看護師
や小児を対象にした研究，症状緩和方法に関する
研究等が含まれたため，対象から除外し，22件の
文献が抽出された．さらに，本文を読み，働く世
代のがん患者自身の困難について具体的な内容を
記述していない論文を除外した．これにより，働
く世代のがん患者自身を対象にしている研究は16
件が該当し，本研究の対象とした．これらの対象
選定手順については図 1 に示す．
2 ．対象論文における研究対象と研究方法
　16件の対象文献における，研究対象者の年齢は，
40歳代～80歳代までが含まれていた．70歳代以上
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 1 文献の選定手順 
1．医中誌Web版を用いた検索 n=55 
①キーワード「がん患者」（n=24,738） 
キーワード「困難」（n=160,426） 
キーワード「外来」（n=153,249） 
②検索式「がん患者」and「困難」（n=1,389） 
③検索式「がん患者」and「困難」and「外来」（n=124） 
④原著論文に限った（n=78） 
⑤過去 10年の文献（DT 2010：2019）に限った（n=55） 
3．対象文献のスクリーニング② 
 文献の本文を確認し，外来通院する
働く世代の患者自身が感じている生活
上の困難の記述があるものに限った． 
 n=16 
2．対象文献のスクリーニング① 
表題と要旨を精査し，外来通院する
働く世代の患者自身を対象としている
ものに限った．n=21 
 
除外論文 n=34 
①看護師を対象とする（n=5） 
②薬剤師を対象とする（n=4） 
③小児を対象とする（n=1） 
④高齢患者を対象とする（n=4） 
⑤家族を対象とする（n=1） 
⑥文献研究（n=3） 
⑦医療制度や支援体制に関する研究（n=9） 
⑧疼痛やストレスなどの症状等の緩和方法に焦
点を当てた研究（n=6） 
⑨死亡症例の振り返り（n=1） 
対象論文 
n=16 
除外論文 n=5 
①質問紙調査であり，生活上の困難の詳細がわか
らない（n=2） 
②困難の記述がないまたは，生活上の困難の詳細
な記述内容がない（n=2） 
③事例の対象患者の年齢が 80歳代のみ（n=1） 
図 1　文献の選
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卵
巣
が
ん
1，
大
腸
が
ん
1，
乳
が
ん
2 
外
来
化
学
療
法
の
為
に
通
院
し
，
経
鼻
カ
テ
ー
テ
ル
や
ポ
ー
ト
な
ど
医
療
的
処
置
管
理
が
必
要
な
在
宅
療
養
中
の
患
者
 
小
児
を
除
く
す
で
に
社
会
復
帰
し
て
い
る
患
者
と
終
末
期
の
患
者
は
除
く
訪
問
看
護
ス
テ
ー
シ
ョ
ン
に
協
力
依
頼
 
11
 
初
め
て
化
学
療
法
を
受
け
る
就
労
が
ん
患
者
の
役
割
遂
行
上
の
困
難
と
対
処
 
田
中
登
美
,田
中
京
子
 
日
本
が
ん
看
護
学
会
誌
，
26
(2
)，
62
-7
5，
20
12
 
初
回
化
学
療
法
を
受
け
る
就
労
が
ん
患
者
14
名
 
平
均
49
.7
歳
(3
7～
64
歳
) 
乳
房
，
大
腸
，
肺
，
膵
臓
，
胃
，
胸
膜
中
皮
腫
 
化
学
療
法
（
初
回
）
 
病
名
，
病
状
，
治
療
の
内
容
の
説
明
を
医
師
か
ら
受
け
て
い
る
．
 
12
 
骨
盤
内
臓
全
摘
術
後
に
直
腸
が
ん
患
者
が
生
活
を
再
構
築
し
て
い
く
プ
ロ
セ
ス
 
前
田
絵
美
,大
石
ふ
み
子
, 葉
山
有
香
 
日
本
が
ん
看
護
学
会
誌
，
26
(2
)，
6-
16
，
20
12
 
直
腸
が
ん
患
者
8名
 
平
均
55
.±1
7.7
歳
 
直
腸
が
ん
 
骨
盤
内
臓
器
全
摘
術
後
4
か
月
～
63
か
月
経
過
し
た
患
者
，
化
学
療
法
は
受
け
て
い
る
患
者
と
受
け
て
い
な
い
患
者
が
い
る
 
全
て
の
患
者
が
消
化
管
ス
ト
ー
マ
と
尿
路
ス
ト
ー
マ
の
両
方
を
保
有
し
て
い
る
．
 
13
 
乳
が
ん
術
後
初
回
化
学
療
法
後
，
自
宅
で
過
ご
す
患
者
の
困
難
と
対
処
 
瀧
田
喜
惠
子
,栗
原
文
子
, 和
智
朱
美
 
日
本
看
護
学
会
論
文
集
: 
成
人
看
護
II
，
42
，
19
1-
19
4，
20
12
 
乳
が
ん
手
術
後
，
初
回
化
学
療
法
開
始
の
患
者
 
40
歳
代
と
60
歳
代
の
女
性
 
乳
が
ん
 
手
術
後
化
学
療
法
 
1人
は
会
社
員
，
1人
は
無
職
．
 
14
 
が
ん
性
疼
痛
が
あ
り
外
来
化
学
療
法
を
受
け
て
い
る
難
治
性
消
化
器
が
ん
患
者
の
療
養
生
活
上
の
困
難
と
対
処
 
原
恵
里
加
,真
砂
さ
お
り
, 佐
野
真
理
子
,他
 
日
本
看
護
学
会
論
文
集
: 
成
人
看
護
II
，
42
，
18
3-
18
6，
20
12
 
が
ん
性
疼
痛
が
あ
り
外
来
化
学
療
法
を
受
け
て
い
る
が
ん
患
者
14
名
  
平
均
62
.6
歳
，
 
手
術
適
応
外
の
進
行
消
化
器
が
ん
(膵
臓
，
胃
，
胆
管
細
胞
，
食
道
，
大
腸
) 
が
ん
性
疼
痛
に
対
し
薬
物
療
法
（
W
H
O
方
式
が
ん
疼
痛
治
療
3段
階
の
ラ
ダ
ー
第
１
段
階
か
ら
）
，
点
滴
・
内
服
に
よ
る
化
学
療
法
 
が
ん
の
病
状
説
明
を
う
け
理
解
し
て
い
る
．
全
員
「
手
術
適
応
外
の
進
行
が
ん
」
，
化
学
療
法
は
「
根
治
術
で
は
な
く
腫
瘍
の
縮
小
と
進
行
の
遅
延
目
的
」
と
説
明
．
 
15
 
Ox
al
ip
la
tin
に
よ
る
末
梢
神
経
障
害
を
体
験
し
た
が
ん
患
者
の
生
活
に
お
け
る
困
難
と
そ
の
対
処
 
武
居
明
美
,瀬
山
留
加
,
石
田
順
子
，
他
 
Th
e 
Ki
ta
ka
nt
o 
M
ed
ica
l 
Jo
ur
na
l
，
61
(2
)，
14
5-
15
2，
20
11
 
外
来
通
院
す
る
末
梢
神
経
障
害
を
体
験
し
た
大
腸
が
ん
患
者
25
名
 
平
均
61
.9±
10
.3
歳
 
大
腸
が
ん
 
Ox
al
ip
la
tin
（
L=
OH
P）
を
含
む
化
学
療
法
を
外
来
で
受
け
て
お
り
，
6
ク
ー
ル
以
上
終
了
し
て
い
る
患
者
 
末
梢
神
経
障
害
の
程
度
は
，
N
eu
ro
to
xic
ity
 C
rit
er
ia
 of
 
DE
BI
OP
H
AR
M
（
DE
B-
N
TC
）
で
Gr
ad
e1
と
2 
．
末
梢
神
経
障
害
に
よ
る
機
能
障
害
な
し
 
16
 
リ
ン
パ
浮
腫
を
伴
っ
た
乳
が
ん
患
者
の
日
常
生
活
困
難
感
と
そ
の
対
処
法
お
よ
び
自
己
と
の
折
り
合
い
 
仲
村
周
子
,神
里
み
ど
り
 
沖
縄
県
立
看
護
大
学
紀
要
，
11
，
1-
13
，
20
10
 
リ
ン
パ
浮
腫
を
伴
う
外
来
通
院
す
る
乳
が
ん
患
者
6名
 
平
均
58
.6±
8.9
歳
 
乳
が
ん
 
乳
が
ん
術
後
 
乳
が
ん
の
告
知
を
受
け
て
い
る
，
乳
が
ん
の
手
術
後
3か
月
以
上
経
過
し
て
い
る
も
の
，
乳
が
ん
治
療
後
に
生
じ
た
上
肢
の
リ
ン
パ
浮
腫
を
持
っ
て
い
る
も
の
 
表
1 
対
象
文
献
一
覧
 
表
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文
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覧
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カテゴリー サブカテゴリー (記述内容数) 文献 No. 
動くこと自体の困難 
動くと痛みの増強やめまいなどの症状がでる(2) 5，14 
症状や症状への不安、ストーマなどにより活動が制限される(4) 2，5，12 
独りで行動することが難しい(3) 5，14，15 
化学療法の副作用で長時間同一体位でいることができない(1) 15 
家族に止められることで動かしてはいけないと思わされる(1) 5 
症状や治療の副作用により細かな指先の動きが制限される(4) 15 
自分でできる生活動作は行うが時間がかかる(1) 1 
歩行における困難 
副作用や貧血などの症状によるふらつきから、歩行に不安がある(5) 10，15 
化学療法の副作用により転倒する(1) 15 
歩きにくく、すぐ転びそうになり情けない(1) 16 
更衣における困難 様々な症状により、着替えることが難しい(2) 10，15 
入浴における困難 
人目が気になるため大きなお風呂には入れない(1) 4 
副作用のしびれのため、自分の望む温度のお湯に入れない(1) 15 
化学療法の副作用により、手が洗えない(1) 15 
排泄に関する困難 
排泄（ストーマ）に、痛みや漏れなどの困難が伴う(4) 12 
便秘と下痢の繰り返しが辛い(1) 14 
外出時のトイレの場所を探す(1) 15 
食事における困難 
何を食べていいかわからず、食事について指導してもらいたい。(2) 7，14 
今までのように食べられず、落ち込む(2) 8 
副作用が心配で食事がとれない(1) 10 
副作用のため、食べられないものがある(4) 14，15 
副作用のため、食べられるものを工夫した(1) 13 
睡眠に関する困難 活動量の減少や副作用のため、眠れない(3) 14，15 
眠れないと余命や死について考えてしまう(2) 13，14 
性生活に関する困難 性生活は躊躇する(1) 6 
外出における困難 
症状などにより車の運転ができない(3) 5，14，15 
運転ができず、移動が難しい(2) 7 
タクシー利用時、嘔吐が心配で不安になる(1) 10 
外見の変化や体力の低下、症状などにより外出をしなくなる(9) 3，14，15 
外出は寒さへの対応が難しい(1) 15 
体力の低下や副作用症状により買い物ができない(3) 1，15 
旅行に行くことへの不安がある(1) 6 
生活を楽しむことの 
困難 
様々な症状により、おしゃれができない(2) 15 
症状により、今まで通りには趣味が楽しめない(1) 15 
外見の変化に関する 
困難 
外見の変化に対する嫌悪感がある(4) 3 
外見の変化がつらい(3) 2，8 
病人に見えなくなるような努力をする(1) 8 
外見の変化が仕事に支障をきたすことを恐れる(1) 11 
外来受診時における 
困難 
相談できる医療者との関係性が欲しい(2) 6，14 
医療者に理解してもらえない(1) 5 
医療者に質問や相談ができない(4) 11，12，14 
外来では他の人に遠慮して話せない(3) 6 
外来で毎回同じ医療者と関わると相談しやすい(1) 7 
外来の待ち時間が、横になれず他の人の声が気になりつらい(3) 7，14 
仕事の休みに合わせて、外来診察の日を調整してもらいたい(2) 4 
体力・体調の変化によ
る困難 
自分の体調の変化を敏感に感じる(1) 4 
体力・体調は自分がよしと思えるレベルでとりあえず納得する(1) 8 
変化した自分の体の感覚がつかめない(2) 12，14 
化学療法の副作用により、温度差やにおいに敏感になる(2) 13，15 
自宅での自己の医療処
置における困難 
薬の管理が難しい(2) 14 
副作用症状や慣れていないことにより自宅での医療処置に不安がある(8) 3，10，12，15 
 
表 2-1 日常生活上の困難 表 2 - 1 　日常生活上の困難
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カテゴリー サブカテゴリー(記述内容数) 文献 No. 
仕事における困難 
仕事もできない(2) 14 
重労働はできない(2) 7，11 
仕事による負荷をどれくらいかけても大丈夫なのかがわからない(7) 6，7 
副作用症状などにより、仕事に支障が出る(5) 2，3 
副作用や体力の低下により家事や仕事をこなせるか心配(12) 2，7，9，11 
仕事に合わせて体調を調整する(1) 4 
仕事への復帰を急ぐことをあきらめる(1) 4 
責任があるので仕事は休めない(11) 1，2，4，6，7，11，14 
治療をしながら仕事や家事の時間を作ることが大変(2) 11 
病者役割と社会的役割を両立していくことがつらい(5) 7，11 
仕事に対する価値観がゆらぐ(1) 11 
仕事やキャリアを失うことがつらい(4) 1，2，5，11 
仕事は辞めるしかない(5) 5，7，11 
役割を失うのが恐い(2) 11 
体調が悪いときや治療が順調にいかないときは仕事や家庭内の役割への意欲
が低下する(3) 2，11 
経済面の困難 
お金の使い方も治療が中心になり、したいことができないことに納得する(2) 4，16 
家族のために働かなければいけない(1) 1 
治療費や食費が高くなり、費用が心配(2) 2，7 
働くことができないため経済的に厳しい(5) 2，7 
治療費の為に仕事はやめられない(3) 2，3，6 
費用が掛かっても治療はやめられない(2) 3 
寿命が延びると経済面も心配(1) 14 
保険内容や医療相談の窓口がわからない(1) 14 
家族との関係性におけ
る困難 
遺伝の恐れがあり、情報を子に提供することを迷う(2) 1，9 
がんの症状で大変だが家族の介護を行っている(1) 16 
子どもに病気について話すのはつらい(1) 1 
体力的につらく、親として、してあげたいことができない(4) 1，6，11 
家族に心配や負担をかけていることがつらい(5) 9，10，11，13，14 
家族の気持ちを考えるとつらく、遠慮して病気について言えない(6) 11，13，14 
家族の今後が心配(3) 7，9，16 
家族にもつらさを理解してもらえない(5) 10，11，14 
家族にも頼れないことはあきらめるしかない(2) 5，11 
家族や友人との距離を測ろうとする(1) 13 
他者との関係性におけ
る困難 
副作用などによる外見の変化に対する他者の目が気になり怖い(6) 3，8，10，16 
友人からの宗教のすすめに困った(1) 7 
社会からの排除感がある(1) 12 
子宮がんであることから、性交渉が多い人と思われていないか心配(1) 6 
治療の副作用や副作用への不安から、役割を果たせないもどかしさがある(3) 11，12 
職場に病気のことを言えずわかってもらえない(2) 6，11 
職場の人に気兼ねして、仕事を休めずセルフケアができない(3) 11 
職場に迷惑をかけていると思う(4) 2，7，11 
患者会における困難 違う病気の人や異性が居ると、患者会にも行きにくく、聞きたいことも聞け
ない(1) 6 
医療者との関係性にお
ける困難 
自宅が遠方にあるため、訪問してくれる医療職者への遠慮がある(2) 1 
いろいろ考えてしまい、気持ちをどうすればいいかわからず、医療者に話を
聞いてほしい(5) 6，11 
医療者へ相談できなかった(1) 14 
ひとりでいることに伴
う困難 
医療者にいわれた誰かに頼ればいいと言われたその誰かがおらず、独りでな
んとか対処した(1) 3 
症状や今後について考えると、ひとりでいることが辛くなる(4) 5，10，13 
表 2-2 日常生活上の困難（続き） 表 2 - 2 　日常生活上の困難（続き）
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の対象者を含む文献であっても，60歳代以下の患
者が含まれている文献は，対象文献として残した．
研究対象者は，早期がん，手術適応外の進行がん，
化学療法中の患者など，様々な進行度の対象者で
あった．また，がんの部位は，胃，食道，大腸，
膵臓，胆管細胞，肺，膀胱尿管，腎臓，乳房，卵
巣，子宮，胸膜中皮腫など多様な部位の患者が含
まれた．外来化学療法や放射線療法，手術後など，
対象患者の治療状況も多様であった．対象文献の
研究方法は，16件中15件で半構成的面接法などを
用いたインタビューが用いられており， 1 件は自
記式質問紙法であった．対象論文の一覧を表 1 に
示す．
3 ．対象文献における働く世代のがん患者
の日常生活上の困難
　対象論文を精読し，日常生活上の困難の内容を
記述していると考える文章を抽出した結果260の
コードが抽出された．困難の内容は具体性を残し
て記述するように努め，内容の類似性によりカテ
ゴリー化した結果，98のサブカテゴリー，21のカ
テゴリーが生成された．以下，サブカテゴリーを
<　>，カテゴリーを【　】で示す．
　21のカテゴリーは，【動くこと自体の困難】【歩
行における困難】【更衣における困難】【入浴にお
ける困難】【排泄に関する困難】【食事における困
難】【睡眠に関する困難】【性生活に関する困難】【外
出における困難】【生活を楽しむことの困難】【外
見の変化に関する困難】【外来受診時における困
難】【体力・体調の変化による困難】【自宅での自
己の医療処置における困難】【仕事における困難】
【経済面の困難】【家族との関係性における困難】
【他者との関係性における困難】【患者会における
困難】【医療者との関係性における困難】【ひとり
でいることに伴う困難】があった．カテゴリー，
サブカテゴリーの詳細は表 2 に示す．
Ⅳ．考　察　
1．対象文献における研究対象者の特長に
ついて
　今回の文献検索結果より，様々ながんの部位，
進行度，治療状況，様々な年齢の対象者が含まれ
ている．外来通院するがん患者には様々な背景が
あり，今回の対象文献における対象患者の背景が
多様であることは，外来の状況を考えると当然の
結果であろう．高橋ら（2018）は，毎日多くの患
者が来院する中で，どの患者に特に時間をかける
べきかを事前に共有する工夫をされていた．がん
患者以外にも日々多くの患者が来院する外来にお
いて，がん患者も様々な背景をもち，外来受診を
している．
2 ．外来通院するがん患者の困難について
　今回明らかになった21のカテゴリーは，次の 4
つにさらにまとめることができると考える．日常
生活行動自体における困難，生活の質を維持・向
上することの困難，がんの治療を続けながら生活
することによる苦痛，他者との関係性における困
難である．
　日常生活行動自体における困難には，【動くこ
と自体の困難】【歩行における困難】【更衣におけ
る困難】【入浴における困難】【排泄に関する困難】
【食事における困難】【睡眠に関する困難】【性生
活に関する困難】が抽出された．これらは，がん
自体による様々な症状と，治療による副作用，治
療による排泄経路の変更などに関連して起こって
いる．日常生活動作自体が難しいだけでなく，【歩
行における困難】「歩きにくく，すぐ転びそうに
なり情けない」など，日常生活行動上の困難は，
患者の自尊心を傷つけ，不安につながっていた．
　外来通院するがん患者の生活の質の維持・向上
における困難には，【外出における困難】【生活を
楽しむことの困難】【外見の変化に関する困難】
があった．外来通院しながら治療を続けることは，
患者の生活範囲が自宅になることで，患者自身の
希望する生活を送りやすい環境は入院加療よりも
整いやすいが，その中でもさまざまな症状により
日常生活を楽しむことが難しい状況が起こりう
る．外出における困難は，外来受診時の移動だけ
でなく，患者の活動範囲を狭め，外見の変化は他
者との関わりにも影響する．また【生活を楽しむ
ことの困難】として，おしゃれや趣味活動などが
難しくなることもある．治療や症状だけを見てい
ては気づきにくいこれらの困難は，患者の治療意
欲にも影響しうる．
　がんの治療を続けながら生活することによる苦
痛には，【外来受診時における困難】【体力・体調
の変化による困難】【自宅での自己の医療処置に
おける困難】【仕事における困難】【経済面の困難】
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があった．外来受診時には，周囲への遠慮や外来
環境における相談のしづらさを抱えている．また，
仕事と治療の両立は，がん患者にとって様々な困
難を抱きやすい．治療の継続には費用がかかる一
方で治療の継続による様々な副作用により，仕事
の継続が難しくなる状況も起こりうる．平成28年
に事業場における治療と職業生活の両立支援のた
めのガイドラインが公表され，がん対策推進基本
計画や平成27年のがん対策加速化プランなどの後
押しもあり，がんと共に生きることを支援する方
法の一つとして，就労支援の充実が図られ始めて
いる．仕事の継続と治療の両立を支援する視点は
重要である．
　他者との関係性における困難には，【家族との
関係性における困難】【他者との関係性における
困難】【患者会における困難】【医療者との関係性
における困難】【ひとりでいることに伴う困難】
があった．がん患者は他者とかかわる中では遠慮
や外見の変化を気にし，関係性において困難を感
じていた．医療職者に対しても，話を聞いてほし
いなどの希望を持つ一方で相談できない状況を抱
えていた．ひとりでいても，自宅での医療処置に
困難を抱えていたり，一人でいることの不安を抱
えていたりした．他者との関係性において，がん
患者は多様な困難を抱きやすい状況にある．【患
者会における困難】の中では異性がいると話しづ
らいなどの困難もあり，交流の場所や外来におい
て話を聞く環境には，患者自身が感じていること
を把握して整備する視点が重要であると考えられ
た．水野（1998）は，「外来化学療法という選択
によって，それまでの人との交流やつながりの中
で，満足感や幸福感を感じることで自己の存在が
揺らぐことなく生活することができており，肯定
的側面につながっている」と述べている．外見の
変化や生活を楽しむことに難しさを抱える患者
が，満足感や幸福感を感じることができるよう，
治療には直接的には関係ないかもしれないこれら
の困難に気づき支える姿勢が必要である．
　外来通院するがん患者は，あらゆる日常生活の
場面において困難が生じうる．就労上の役割や家
庭内での役割は，ひとの生きる意欲や目的，生き
がいにもつながり，がん患者の治療意欲にも影響
する．しかし，がん自体や治療による様々な影響
は，日常生活上の役割の遂行を難しくする．治療
を生きていく手段のひとつとして捉え，外来通院
する働く世代のがん患者の抱える困難を把握し対
応することも必要である．
Ⅴ．結　論
　先行文献から明らかになった外来通院する働く
世代のがん患者の日常生活上の困難には，【動く
こと自体の困難】【歩行における困難】【更衣にお
ける困難】【入浴における困難】【排泄に関する困
難】【食事における困難】【睡眠に関する困難】【性
生活に関する困難】【外出における困難】【生活を
楽しむことの困難】【外見の変化に関する困難】【外
来受診時における困難】【体力・体調の変化によ
る困難】【自宅での自己の医療処置における困難】
【仕事における困難】【経済面の困難】【家族との
関係性における困難】【他者との関係性における
困難】【患者会における困難】【医療者との関係性
における困難】【ひとりでいることに伴う困難】
という21のカテゴリーが見出された．
　日常生活行動，生活を楽しむこと，治療を継続
しながら生活すること，他者との関係性において
困難を抱き，日常生活のあらゆる場面で多様な困
難を抱きやすく，患者の生活背景をふまえ，個々
の患者への支援を検討する必要性が示唆された．
付　記
　本研究には，申告すべき利益相反は存在しない．
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